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Epreuves classantes nationales La Revue dlSK* 



Qu'est-ce qui peut tomber 
a I'examen ? 


Reference : Julien, age de 45 ans, sportif, consulte pour un prurit des 2 plantes de pied et une modification 


voir I'item II - 0 288, 
traite dans notre numero 
du 30 avril 2007 

(Rev Prat 2007;57[8]:893-904) 


Seuls des elements 
de reponse aux questions, 
fournis par I'auteur, 
vous sont communiques. 
Cependant, selon les 
recommandations du CNCI, 
vos reponses devront etre 
« redigees » en faisant 
des phrases 
et des paragraphes. 


recente des ongles des deux premiers orteils du pied droit. 

Vous I’interrogez sur ses antecedents medicaux. II vous apprend qu'il est traite depuis 8 ans 
pour un diabete insulinodependant. 

A I'examen clinique, il existe un aspect keratosique et squameux des deux plantes remontant 
sur les faces laterales des pieds. Le fond des espaces interorteils est macere. II existe une 
onycholyse avec hyperkeratose sous-ungueale jaunatre des deux ongles des deux premiers 
orteils remontant jusqu'a la lunule. L'examen cutane des coudes et des genoux est normal. 
Le reste de I'examen clinique est normal. 



Quel examen complementaire demandez-vous ? 
Precisez les resultats attendus. 


■ QUESTION N° 3 


Quelles complications du diabete recherchez-vous a I'examen clinique ? 


■ QUESTION N° 4 


Sur quel examen jugez-vous de la bonne prise en charge de son diabete ? 


■ QUESTION N° 5 


Vous discutez un traitement local ou general de sa dermatose. 
Quels sont les arguments pour un traitement par voie generale ? 


■ QUESTION N° 6 


Redigez I'ordonnance en precisant la duree du traitement et sa surveillance. 


■ QUESTION N° 7 


Quels conseils lui preconisez-vous pour les soins ulterieurs de ses pieds ? 
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■ REPONSE N° 1 

Dermatophytie plantaire et ungueale. 

■ REPONSE N° 2 

Prelevement mycologique avec examen direct et culture mettant en evidence a rexamen direct 
des filaments myceliens et a la culture un dermatophyte (le plus souvent Trichophyton rubrurn). 

■ REPONSE N° 3 

Neuropathie et arteriopathie des membres inferieurs. Recherche de troubles trophiques, mal 
perforant plantaire. 

■ REPONSE N° 4 

Hemoglobine glyquee (HbAlC). 

■ REPONSE N° 5 

En faveur du traitement par voie generate (terbinafine ou grisefutine) : atteinte bilaterale des 
deux pieds, cutanee et ungueale, atteinte de plusieurs ongles, atteinte proximale remontant 
jusqu’a la lunule. L’association a un traitement local (vemis amorolfine ou cyclopbox) permet de 
red uire la duree du traitement. La duree totale du traitement sera de plusieurs mois. 

■ REPONSE N° 6 

Ordonnance : 

Lamisil lcp par jour pendant 3 mois. 

Mycoster vemis a appliquer tous les j ours sur les ongles a traiter. Retirer la solution fihnogene 
a l’aide dun dissolvant une fois par semaine. 

Informer du risque d’hepatite (rare) ou d’atlergie avec le Lamisil qui sera a arreter, en cas 
d’eruption cutanee, de fatigue, fievre, douleurs abdominales, jaunisse. 

R est conseille de proposer un dosage des transaminases hepatiques et de la numeration 
fonnule sanguine et taux de plaquettes avant de debuter le traitement et a 6 semaines. 
Reevaluation a 3 mois. 

Mesures generates assodees : traitement des chaussures avec une poudre antifongique, lavage 
a 60 °C des chaussettes. 

■ REPONSE N° 7 

Soins des pieds : 

Bonne hygiene. 

Bien se secher les pieds apres la toilette. 

Couper regulierement les ongles au carre avec une paire de ciseaux a bouts ronds. 

-* Eviter tout traumatisme (chaussures bien adaptees). 

Examen regulier des pieds. 

-* Si reapparition de signes de mycose (maceration interorteils) traiter avec un antifongique 
local. 

Bon controle du diabete. _ 
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